Endocrinologia, Diabetes y Nutricién 70 (2023) S319

Endocrinologia, Diabetes y Nutricion

Endocrinologia, Diabetes y Nutricion

280 - GASTROSTOMIA RADIOLOGICA PERCUTANEA EN EL HOSPITAL REGIONAL
DE MALAGA: NUESTRA EXPERIENCIA CLINICA EN 6 MESES

M.C. Bautista Recio', M.J. Vallejo Herrera' y V. Vallejo Herrera’

'UGC Endocrinologia y Nutricién, Hospital Regional de Mdlaga. *‘UGC Radiodiagndstico, Hospital Regional de
Madlaga.

Resumen

Introduccion: La gastrostomia radioldgica percutdnea (PRG) es una de las técnicas de eleccion
para la nutricion enteral a largo plazo.

Objetivos: Analizamos el resultado de las técnicas de PRG con respecto a morbilidad y mortalidad,
complicaciones asociadas durante la estancia hospitalaria y tras el alta, asi como resultados
nutricionales.

Métodos: Se evaluo retrospectivamente una cohorte de 30 pacientes programados para insercion
de PRG durante 6 meses. La planificacion fue hospitalaria 30% y ambulatoria 70%. Fallecieron 5
pacientes por su enfermedad de base.

Resultados: Analizamos un total de 30 PRG en pacientes con una edad media de 60 anos. El 74%
eran varones y 26% mujeres. Los Servicios de derivacion fueron Neurocirugia/Neurologia, sequidos
de ORL, Maxilofacial y Endocrinologia. Las indicaciones de PRG fueron céncer de cabeza y cuello,
enfermedad cerebrovascular y demencia y tras politraumatismo. La estancia media hospitalaria de
estos pacientes fue de 53 dias. No hubo complicaciones posprocedimiento, salvo un caso con ileo
paralitico transitorio. Las formulas de nutriciéon correspondian a férmulas poliméricas hiperproteicas
hipercaldricas en todos los casos. Habitualmente se mantuvo la misma férmula nutricional al alta
hospitalaria. La administracion de la nutricion enteral por PRG fue en perfusion continua durante el
ingreso con paso a gravedad al alta en la mayoria de casos. Los pacientes presentaban un IMC
promedio de 23 (16-40). Durante el seguimiento en las consultas de Nutricién un 64% de los
pacientes incrementaron su IMC en un promedio de 2-4 y el 26% restante mantuvo su IMC inicial.

Conclusiones: La insercion de PRG hospitalaria es una técnica segura para la nutriciéon enteral a
largo plazo, con una baja tasa de morbimortalidad y complicaciones asociadas.
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